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Summary
Chronic viral hepatitis B, C and D treatment with entomo-
logical drugs IMUHEPTIN and IMUPURIN
The evolution of clinical, biochemical and immunological 
parameters in patients with chronic viral hepatitis under the 
infl uence of treatment with Imuheptin and Imupurin was ex-
aminated. After 3 months of treatment complete regression or 
decrease of following clinical signs and syndroms: dyspepsic 
and astenovegetativ syndroms, hepatomegaly, splenomegaly 
and artralgy was found. Results of laboratory investigations 
confi rmed the positive evolution of clinical signs. Decrease 
of ALT and AST activity in all monitored patients and de-
crease of thymol test level were found. Immunomodulating 
effect consisting in increase of the CD4 + - and CD3 + - 
lymphocytes and decrease of the CD20 + -lymphocytes and 
CIC was found. All patients showed good tolerability of the 
administered medication during the study.
Introducere 
Hepatitele virale reprezintă o problemă globală 
majoră atât medico-socială, cât și economică [1, 2, 4, 
5]. Tratamentul actual al hepatitelor virale cornice B, 
C și D este cel viral cu interferoni pegilați și analogi 
nucleozidici/nucleotidici, care este foarte costisitor, 
de lungă durată și cu diverse reacții adverse și mul-
tiple contraindicații ce se referă la sistemele nervos, 
cardiovascular, imun etc. Astfel, de acest tratament 
beneficiază numai 30–40% din pacienți [4, 5].
Tratamentul hepatitei induse de virusul hepatic 
C, la moment, pare să fie rezolvat. Implementarea 
terapiei antivirale cu preparate DAA (cu acțiune an-
tivirală directă), inițiată în plan mondial în toamna 
anului 2014, a continuat și în Republica Moldova. 
În ianuarie 2017 a demarat programul cu preparate 
antivirale DAA, aprobat de Ministerul Sănătății al 
Republicii Moldova, ducând la negativarea ARN VHC 
și normalizarea valorilor ALAT și ASAT la peste 90% 
din cei supuși tratamentului antiviral.
La ora actuală se caută intens noi abordări cu 
preparate de alternativă în tratamentul pacienţilor 
cu hepatite virale [1-5]. Centrul Știintific Aplicativ 
Insect Farm din România (reorganizat în Newtone La-
boratories) a elaborat o serie de preparate de origine 
entomologică, printre care IMUHEPTIN și IMUPURIN, 
capsule de 150 mg, având în componenţa lor sub-
stanţe bioactive, extracte din insecte din ordinul Le-
pidopter, utilizate în tratamentul hepatitelor virale.
Preparatele date sunt fabricate de compania Are-
na Group SA, România, sau Farmaprim SRL, R. Moldova, 
în colaborare cu Newtone Laboratories, România.
Scopul studiului a fost de a investiga eficacita-
tea și siguranţa administrării preparatelor medica-
mentoase IMUHEPTIN și IMUPURIN, capsule 150 mg, 
în tratamentul hepatitelor virale cronice.
Material și metode
Studiul clinic dat este unul prospectiv, multi-
centric, deschis, paralel, realizat în instituții medico-
sanitare publice din Republica Moldova.
Studiul s-a desfășurat la: Catedra Boli Infecţioase 
a USMF N. Testemiţanu, Facultatea Educaţie Continuă 
în Medicină și Farmacie; IMSP Spitalul Clinic  de Boli 
Infecţioase  Toma Ciorbă din or. Chișinău; IMSP Spi-
talul Municipal din or. Bălţi; IMSP Spitalul Raional din 
or. Cahul; IMSP Spitalul Raional din or. Edineţ; IMSP 
Spitalul Raional din or. Orhei; IMSP Spitalul Raional din 
or. Soroca; IMSP Spitalul Raional din or. Ungheni.
În studiul clinic au participat 178 de pacienţi 
(cu vârsta cuprinsă între 19 și 68 de ani) cu hepatite 
virale cronice B, C, B+C și B+D. Caracteristica lor este 
prezentată în tabelul 1.
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Nr. 30 72 49 27
% 16,9 40,4 27,5 15,2
Femei Nr. 14 41 22 14
% 46,7 56,9 44,8 51,9
Bărbaţi Nr. 16 31 27 13
% 53,3 43,1 55,1 48,1
Vârsta 
medie, ani
42,87±1,97 48,85±1,24 43,63±1,86 38,19±2,04
Caracteristica pacienţilor. La evaluarea 
eficacității tratamentului,  s-a  luat în considerare 
dinamica simptoamelor clinice ale pacienților, pre-
cum și rezultatele biochimice, serologice (ELISA), 
imunologice și instrumentale (USG) efectuate. 
Timp de trei luni, pacienţii au primit intern zilnic, 
excluzând alte preparate, IMUHEPTIN o data în zi, dimi-
neaţa, și IMUPURIN o data în zi, seara. Siguranţa și to-
leranţa preparatelor studiate au fost evaluate în baza 
apariţiei efectelor adverse pe parcursul studiului.
Pentru prelucrarea datelor am folosit programul 
Microsoft Excel, specializat în calcule statistice știin-
ţifice, cu utilizarea criteriilor parametrice (t-Student) 
și neparametrice (Fisher).
Rezultatele obţinute
Cele mai frecvente sindroame întâlnite la pa-
cienţi și dinamica lor în funcţie de tratament sunt 
prezentate în tabelul 2.
Tabelul 2
Dinamica clinică a sindroamelor sub influenţa tratamentului
Sindroame
HBV HCV НBV+HСV НBV+HDV
Nr. % Nr. % Nr. % Nr. %
Dispeptic 1 28 49 100 25 92,6 93,3 61 84,7
2 8 12 24.5* 7 5,9* 26,7* 26 36.1*
Asteno-ve-
getativ
1 20 40 81.6 22 81,4 66,7 58 80,6
2 4 12 24.5* 4 14,8* 13,3* 11 15,3*
Hepatome-
galie
1 19 43 87,8 21 77.7 63,3 61 84,7
2 10 29 59.2* 18 66.7 33,3* 38 52,8*
Splenome-
galie
1 4 20 40.8 13 48.1 13.3* 22 30,6
2 0 14 28.6* 9 33.3 - 10 13,9*
Artralgie 1 13 31 63,3 16 59,3 43,3 48 66,7
2 7 10 20,4* 5 18,5* 23,3* 12/ 46,7*
Notă. * – până (1) și după (2) tratament, diferenţă statistică 
(р<0,05).
Sub influenţa tratamentului, la majoritatea 
pacienţilor a fost atestată dispariţia sau micșorarea 
severităţii simptomelor menţionate mai sus. Datele 
USG au confirmat micșorarea hepatomegaliei și sple-
nomegaliei. Creștere a capacităţii de lucru și îmbună-
tăţire a stării generale  după tratament au remarcat 
majoritatea pacienţilor cu hepatite virale cronice B 
(86,7%), C (84,7%), B+С (75,5%) și D (74,1%).
Rezultatele în dinamică ale indicilor biochimici, 
reprezentaţi în tabelul 3, demonstrează scăderea 
nivelului AlAT, AsAT, GGTP și probei cu timol la toţi 
pacienţii incluși în studiul clinic. 
Modificările determinate în sistemul imun în 
dinamică sunt descrise în tabelul 4.
Pe parcursul tratamentului, la pacienţii cu 
hepatite virale cronice С, D și  В+С veridic s-a mărit 
numărul limfocitelor CD3+ și  CD4+ (р<0,05). Tra-
tamentul  cu preparate de origine entomologică a 
demonstrat scăderea veridică  a numărului de limfo-
cite CD20+ la toţi pacienţii (р<0,05). De asemenea, 
a fost constatată o scădere veridică a concentraţiei 
complexului CYC la bolnavii cu hepatite virale B și C 
(р<0,05). Indicatorul integral al CD3+/CD20+ după 
tratament  s-a mărit veridic la pacienţii cu hepatitele 
virale C, D, B+С (р<0,05).
Tabelul 3









1 0,91±0,16 1,17±0,13 1,15±0,13 1.24±0,18




1 55,27±8,49 69,6±5,57 69.16±5,77 72,13±6,46





1 28,6±6,55 41,49±5,86 52.38 ±9.9 44,4±11,56





1 6,36±0,83 5,69±0,41 8.78± 0.98 11,91±1,46




Notă. * – până (1) și după (2) tratament, diferenţă statistică 
(р<0,05).
Tabelul 4
Parametrii imunologici în dinamică
Indice/norma HBV HCV НBV+ НСV HBV+HDV
CD3+, %
(55-75)
1 42.87±2.07 45,27±1,34 43,90±1,55 44,33±2,12
2 47.13±2.18 50,39±1,43* 48,71±1,56* 49,89±2,12*
CD4+, %
(38-58)
1 29.1±1.83 30,03±1,0 28,65±1,08 28,03±1,54
2 33.67±1.69 35,17±1,33* 33,39±1,45* 34,85±2,02*
CD20+, %
(9-18)
1 21.27±1.93 25,07±1,29 23,20± 1,37 22,59±1,92
2 18.87±1.25 20,05±0,94* 18,43±1,54* 17,22±1,41*
CD20+х109/l
(0,18-0,32)
1 0.44±0.05 0,56±0,04 0,49±0,04 0,46±0,06
2 0.34±0.03* 0,38±0,02* 0,33±0,02* 0,33±0,04*
CYC, %
≤60
1 91.97±9.41 86,93±6,24 74,98±8,30 78,93±12,33
2 55.03±4.86* 61,04±5,43* 60,20±5,62 54±5,62
CD3+/CD20+
(2.5-5.0)
1 2.68±0.35 2,19±0,14 2,24±0,13 2,3±0,19
2 2.77±0.22 3,07±0,19* 3,19±0,19* 3,39±0,29*
Notă. * – până (1) și după (2) tratament, diferenţă statistică 
(р<0,05).
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Concluzii 
1. Tratamentul combinat cu preparatele ento-
mologice IMUHEPTIN și IMUPURIN la pacienţii cu 
hepatite virale cronice B, C și D a condus la ameliora-
rea simptomatologiei clinice, a indicilor de laborator 
(biochimici, imunologici) și instrumentali (ESG). 
2. Rezultatele obțitute demonstrează că IMU-
HEPTINUL și IMUPURINUL posedă efect hepatopro-
tector, antiproliferativ  și imunomodulator.
3. Efecte adverse semnificative în tratamentul
cu aceste preparate nu au fost constatate.
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